EMISOR
OMAR VARGAS MARTINEZ

24 de Junio del 2025 16:28:39
RFC: VAM0921108IT3 F208

Regimen Fiscal :Régimen Simplificado de Confianza (626)
PETEN

VERTIZ NARVARTE, CP. 03600

Benito Juarez,Ciudad de Mexico,MEXICO

Lugar Expedicion :03600

Dermaldpolis,

CLINICA DERMATOLOGICA

Folio Fiscal

52030B3C-8375-4593-BEA4-8523203B4452

Receptor

RAFAEL HERRERA CARDOSO

HECR880619N9A

Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios (605)

Domicilio Fiscal: 74575 UsoCFDI: (DO1)Honorarios médicos, dentales, y

CALLE MARIANO MATAMOROS,15,SAN JUAN COLON CP: 74575
Izucar de Matamoros, Puebla, MEXICO.

Clave Prod/Serv Codigo Cantidad Descripcion Uni.SAT  Unidad Valor Unitario Impuestos Descuento Importe

1.00 CONSULTA MEDICA E48 Servicio 002 IVA -

$0.00 Tasa: 0

85121600 CST $1,000.00 $1,000.00

Total con letra

(MIL PESOS 00/100 MXN) SUBTOTAL $1,000.00
Impuestos Trasladados
002 0% $0.00
TOTAL $1,000.00

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT

||1.1]52030B3C-8375-4593-BEA4-8523203B4452|2025-06-24T16:28:39| GEFATT7gAzwy 7zRIOHXuwaY pYIRXRO5UQESP720/zR8PIGVGMIY ZovFmsZIxXDdZQ9s2w TNrPnPCOb9IGVSDeuY WOfitVcjsaSgmV
QVhhDB4HGS3WObhE7vge6HPYnjcExs0q3BqE6IrFIoNYDzhhs5BYFdSoFFZiN/SruJklsjAyb604JzBUMBHSY TgMY ZRhxtDKITh2+GTYCtAZNLmsfKWUIL5ZFS+KR3G8IXpQCVUC2UHBRQIQHWNRjaUU0C
H4fk+CNzMo+adXT/PglgSHubsS3Xwt19bSu9EOBIAIhwYr73EBuc+P3dOhazVJAetdwtpbpeKi7xUsdvWUtHzXA==]00001000000516053874]|

Sello Digital del Emisor

GEF4TT7gAzwy7zRf9HXuwaYpYIRXRO5UQE8pP7zq/zR8PIGVgMIYZovFmsZIxXDdZQ9s2wTNrPnPCOb9GvSDeuYWO(itVcjs4SgmVQVhhDB4HG S3w0bhE7vge6HPYnjcExs0g3BgE6IrF9oNYDzhhs5BYFdS
OFFZjN/SruJk1sjAyb604JzBUMBHS5y TgMYZRhxtDKrTh2+GTYCtAZnLmsfKWUIL5ZFS+KR3G8IXpQCVUC2UHBRQIQHWNfRjaUUOCcH4fk+CNzMo+ad X T/PglgSHubsS3Xwt19bSu9EO6IAIhwYr73EBuc+P3d0
hazVJAet4wtpbpeKi7xU5dvWUtHzXA==

Sello Digital del SAT

1IS2WBbzSG8s/HMES5owb/eZe9UYegcf+FYOUJIHEMMKpAVKA2JEXQwr3aa3tNvDeHOmMUw7Icsg30t/VZtvAUfwkHVGO4Q/fBrFi6 ZVvKP SwHob8zKNGj TpUZH6aGn8HKOUTKANufgy IWtHsbIRM/2Coj4QPw
8fmUiH4aDTDygEbChx3StTue78RMZ9MARQgo8vv5le4DD+dMxk8sMguJUBs+3txCpA/5gSOZ4ndUT6cHYboP9QAVuUcYVmMEWJff8IRkDd/qlcAqMxW8Esw1pj5dpihRCgvqYxwl1BLjOrk/FfAa/60R4EgI3a6fRZ
fEAFMZUCdA507Lq7w17/6EYKOkow==

24 de Junio del 2025 16:28:39
24 de Junio del 2025 16:28:39

Fechay hora de emision
Fechay hora de certificacion:
No. de serie del certificado del emisor: 00001000000710669883

No. de serie del certificado del SAT: 00001000000516053874

Tipo de comprobante: | Ingreso

Método de pago: PUE Pago en una sola exhibicion
Forma de pago: 04 Tarjeta de crédito

Moneda: MXN
Version CFDI: 4.0
Condiciones de Pago: Contado
Usuario: Omar Vargas

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI
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